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Vorwort. 



liie liohe praktische Bedeutung der Untersuchung des Harns 
auf seine wichtigsten abnormen Bestandtheile ist rückhaltlos und all- 
seitig anerkannt. So zweckmäßig im allgemeinen aber auch die bisher 
üblichen Methoden sind, so sind sie doch für die Zwecke des Prak- 
tikers durchaus noch nicht vollkommen. Es fehlt manchen derselben 
noch die absolute Zuverlässigkeit, so daß Täuschungen nicht aus- 
geschlossen sind. Vor allen Dingen mangelt denselben aber allzusehr 
das höchste denkbare Maß der Einfachheit und Bequemlichkeit in der 
Ausführung. Der vom exacten Standpunkt nothwendigen Forderung, 
daß bei neu zugehenden Kranken jedesmal und außerdem bei den 
länger Behandelten wenigstens ab und zu die Urinuntersuchung vor- 
genommen werden sollte, kann der vielbeschäftigte Arzt leider nicht 
immer entsprechen. Schon in der zahlreich besuchten Sprechstunde 
hat er oft nicht die nöthige Zeit. Und nun erst bei einer ausgedehn- 
ten Stadt- oder gar Land-Praxis! da soll er sich den Urin von jedem 
Kranken nach Haus bestellen und erhält denselben oft verunreinigt, 
zersetzt, verwechselt oder häufig — gar nicht. Diesen Uebelständen 
abzuhelfen, d. i. die Harnreactionen möglichst zu vereinfachen, ist be- 
sonders in den letzten Jahren das eifrige Bestreben der Forscher 
sowohl, wie der Praktiker gewesen. Dadurch ist aber gerade ein 
neuer Uebelstand gesetzt: der Praktiker ist kaum mehr im Stande, 
sich aus den größeren Handbüchern oder den vielen Fachzeitschriften 
über die zahlreichen neu beschriebenen Methoden und Modificationen 
eine kritische Uebersicht, geschweige denn aus eigener Beobachtung 
die nothwendige Erfahrung zu verschaffen. Eine kurzgefaßte Anlei- 
tung in dieser Richtung dürfte ihm mindestens nicht entbehrlich, 
vielleicht sogar förderlich sein. 

Um fär meine Person ein Urtheil über den praktischen Werth der 
neuerdings empfohlenen Harnproben im Vergleich mit den von früher 
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her geübten zu gewinnen, habe ich selbst eine Eeihe von vergleichen- 
den Untersuchungen im Laboratorium der medicinischen Klinik an- 
gestellt, sowie auch Hrn. Dr. Vetlesen aus Christiania gebeten, 
Versuche in der angegebenen Richtung zu machen. Auf die Resultate 
dieser Arbeiten gestützt, ghiube ich meine Ansichten aussprechen zu 
dürfen, womit freilich durchaus nicht gesagt ist, daß dieselben für 
jede der schwierigen, in Betracht kommenden Einzelfragen definitiv 
entscheidend sein sollen. Meine Absicht geht nur dahin, den CoUegen 
einen Wegweiser zur Orientirung auf diesem in neuerer Zeit so aus- 
gedehnten Gebiete an die Hand zu geben und mein Wunsch ist, daß 
ihnen derselbe willkommen sein möge. 

Erlangen im Juni 1884. 

"F. Penzoldt. 
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Die für die kurze Zeit verhältnißmäßig große Anzahl von Harn- 
proben, welche seit dem Erscheinen der ersten Auflage dieses Schrift- 
chens empfohlen worden sind, rechtfertigt es, daß der Kreis der in 
Betracht gezogenen Reactionen etwas erweitert wurde. So haben 
einige neuerdings angegebene Eiweiß- und Zuckerproben Aufnahme 
gefunden, natürlich nicht, ohne daß ich mich vorher über den Werth 
derselben genau zu informiren gesucht habe. Dabei wurde ich von 
Hrn. Dr. Jahre is, Assistenzai-zt der med. Poliklinik, freundlichst 
unterstützt. Den Albuminreactionen habe ich die auf Mucin und 
Hemialbuminose beigefügt. Vor allem hat aber das Kapitel über den 
Nachweis von Arzneimitteln eine Bereicherung durch mehrere nicht 
unwichtige Proben erfahren. 

Den Collegen, welche durch freundliche Mittheilungen und Rath- 
schläge zur Verbesserung des Werkchens beigetragen haben, meinen 
besten Dank! 

Erlangen, Februar 1886. 

F. Penzoldt. 



Einleitung. 
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Eine pathologische Harnieaction, welche wirklich praktische Be- 
deutung haben soll, muß womöglich drei Haupteigenschafteh haben: 
sie muß sicher, scharf und bequem ausführbar sein. Sicher 
ist eine Probe nur dann, wenn sie in charakteristischer Weise eine 
bestimmte Substanz und nur diese anzeigt. Scharf nennt man für 
unsere Zwecke eine Reaction, welche einen Stoff selbst in einer be- 
trächtlichen Verdünnung, wenn er nur noch in einer für die Diagnose 
in Betracht kommenden Menge vorhanden ist, deutlich erkennbar nach- 
zuweisen vermag. Bequem ausführbar kann man eine Urinunter- 
suchung dann heißen, wenn sie ohne erheblichen Zeitaufwand und 
ohne complicirtere Apparate bei einiger Aufmerksamkeit und Uebung 
leicht zu handhaben ist. Als das Bequemste dürfte es wohl anzusehen 
sein, wenn man neben Probirgläschen, Trichterchen und Filter die 
Reagentien bei sich in der Tasche führen und die Probe ohne Schwierig- 
keit am Krankenbett selbst ausführen kann. 

Es versteht sich von selbst, daß diese drei Erfordernisse nicht 
gleichwertig sind. Das wichtigste ist die Sicherheit, das zweitwich- 
tigste die Schärfe und erst zuletzt kommt die bequeme Ausführbarkeit. 
Es ist aber ebenso klar, daß selbst die sicherste und schärfste Reac- 
tion ohne jede Bedeutung für die Praxis sein kann, wenn eben ihre 
Ausführung für den Praktiker zu umständlich oder schwierig ist. Man 
wird daher bei der Beurtheilung des wirklichen praktischen Werthes 
einer Probe jede der drei Eigenschaften nach ihrer Wichtigkeit zu 
prüfen und abzuwägen haben und denen den Vorzug geben, welche 
allen drei Postulaten zugleich am meisten entsprechen. 



Die Zahl der Stoffe, deren Nachweis für den Praktiker von un- 
zweifelhaft hoher Bedeutung ist und deren charakteristische Reactionen 
hier besprochen werden sollen, ist nur eine geringe. Im Wesentlichen 
handelt es sich um Eiweiß und Zucker. Dazu kommen noch Blut- 
und Gallenfarbstoff. Und endlich gehören hierher einige Arzneimittel, 
deren Erkennung im Urin zuweilen von Wichtigkeit sein kann. Von 
den allgemeinen Urinproben, wie Bestimmung der Eeaction, des spe- 
cifischen Gewichts etc. sehe ich bei dieser Darstellung ab. 

Die Anzahl der Reactionen, welche für diese wenigen abnormer 
Weise im Urin vorkommenden Stoffe angegeben sind, ist verhältniß- 
mäßig sehr groß, ein Beweis, daß man stets bestrebt gewesen ist, 
den oben genannten Hauptanforderungen möglichst entsprechende Me- 
thoden ausfindig zu machen. Sämmtliche Reactionen hier zur Sprache 
zu bringen, liegt nicht in dem Zweck dieser Zusammenstellung, doch 
wird immerhin die größere Mehrzahl aufgeführt werden müssen. 



Eiweiss-Reactionen. 

Allgemeine Hegeln. 

Man vergewissere sich stets, daß der zu untersuchende Urin 
frei von eiweißhaltigen Verunreinigungen (Menstrualblut, Faeces, 
Sputa etc.) ist. 

Man filtrire jeden Urin vor der Untersuchung, wenn es nöthig 
ist mehrmals oder durcli mehrfache Filter, bis er ganz klar ist. Da 
es (z. B. bei der Schrumpfniere) so häufig auf den Nachweis von ge- 
ringen Mengen ankommt, darf diese Maßregel nie versäumt werden. 
Aus demselben Grunde empfiehlt es sich, damit selbst leichte Opa- 
lescenzen dem Untersucher nicht entgehen, nach der Ausführung der 
Reaction die Probe mit einer Controllprobe des filtriiten, unver- 
änderten Urins zu vergleichen. Letzteres geschieht in zweifelhaften 
Fällen, indem man die beiden Proben zugleich gegen das Licht und 
den dunkeln ßockärmel hält. 

Die einzelnen Eiweissproben. 

1. Die Salpetersäureprobe (Heller'sche Probe). 

Ausführung; Man bringt in ein Probirgläschen oder ein Liqueur- 
glas reine Salpetersäure und läßt vermittelst einer Pipette den Urin 
vorsichtig am Glas herunterlaufen, damit er sich nicht mischt, sondern 
als getrennte Schicht über der Säure schwimmt. Bei Anwesenheit 



l/iA^x4/7i/^'^. J? i/vA^/r^y'^^'^^^ e/i ^^i/l^^'^ /i' r/A/. 



von Eiweiß bildet sich an der Grenze eine Trübung in Form eines 
Ringes. 

Beurtheilung: Die Probe ist nicht ganz sicher. Außer Eiweiß 
können 1. harnsaure Salze dieselbe Erscheinung geben. Zur Unter- 
scheidung erwärmt man gelinde, wobei sich die Salze lösen. Andere 
ünterscheidungsmittel nach der Art des getrübten Ringes scheinen 
mir nicht ganz einwurfsfrei. 2. Kann nach Gebrauch von Balsam. Co- 
paivae (vgl. S. 31) eine Trübung auftreten. Dieselbe ist in Alkohol löslich. 
Dagegen ist die Probe sehr scharf. Minimale Spuren geben noch 
einen erkennbaren Ring, doch tritt derselbe dann erst nach einiger 
Zeit auf. Bequem ausführbar ist die Probe, wenn auch das Zu- 
lassen des Urins einige Vorsicht erfordert und das eventuelle Erhitzen 
resp. der Alkoholzusatz das an sich äußerst einfache Verfahren ein 
wenig umständlicher machen. 

2. Die Kochprobe mit Salpetersäure-Zusatz. 

Ausführung: Man versetzt den Harn mit etwa ^g seines 
Volums Salpetersäure und erhitzt bis zum Kochen. Eine Fällung 
oder Trübung zeigt Eiweiß an. 

Beurtheilung: Die Reaction ist sicher, sobald man nur auf 
die sofort nach dem Erhitzen vorhandene Trübung Gewicht legt. 
Nach längerer Zeit auftretende Trübung oder Niederschlag kann auf 
anderen Substanzen beruhen. Auch die Schärfe läßt nicht viel zu 
wünschen übrig. Zuweilen stört die durch die Salpetersäure ver- 
ursachte dunkle Färbung. Der Essigsäure ist die Salpetersäure vor- 
zuziehen, weil ein Ueberschuß von ersterer das Eiweiß wieder lösen 
kann. Die Probe ist endlich hinreichend bequem, nur daß die Noth- 
wendigkeit des Erhitzens es aus äußeren Gründen meistens nöthig 
macht, dieselbe im Haus des Arztes anzustellen. 

3. Die Probe mit Essigsäure und Glaubersalz. 

Ausführung: Der Harn wird mit ein paar Tropfen Essigsäure, 
dann mit dem gleichen Volumen concentrirter Glaubersalz-Lösung ver- 
setzt und gekocht, worauf bei Anwesenheit von Eiweiß Fällung resp. 
Trübung entsteht. 

Beurtheilung: Die Probe zählt zu den sichersten. An 
Schärfe wird sie von anderen übertroflfen. Spuren von Eiweiß war 



sie öfters nicht im Stande nachzuweisen. Es ist wahrscheinlich, daß 
z. Th. daran die unumgängliche Verdünnung des Urins bei dieser 
Probe Schuld ist. Was die Bequemlichkeit anlangt, so hat sie vor 
den erwähnten keine Vorzüge. 

4. Die Probe mit Essigsäure und concentrirter Kochsalz- 
lösung. 

Ausführung: Man fügt erst Essigsäure, dann gesättigte, filtrirte 
Kochsalzlösung zu und kocht. 

Beurtheilung: Ich halte die ßeaction für sicher, wenn man 
nur die unmittelbar nach dem Kochen auftretende Trübung gelten 
läßt. Nachträgliche Trübung sieht man öfters, auch im normalen 
Harn eintreten. An Schärfe steht sie anderen, insbesondere der 
vorigen, weit voran. Für die Bequemlichkeit bietet sie keinen 
Vortheil. 

5. Die Probe mit Essigsäure und Ferrocyankalium. 

Ausführung: Nach vorhergehendem starken Ansäuern des Harns 
mit Essigsäure fügt man, ohne zu erwärmen, einige Tropfen Ferro- 
cyankaliumlösung zu. Bei geringen Mengen tritt die Trübung erst 
nach einiger Zeit ein. 

Beurtheilung: Sie ist eine der sichersten Eiweißproben 
(Peptone werden nicht gefällt) und steht an Schärfe den schärfsten 
kaum nach. Bequem ausführbar ist sie ebenfalls, wenn auch die 
flüssigen Reagentien für den Transport in der Tasche des Arztes 
nicht geeignet sind. 

6. Die Probe mit Citronensäure und Ferrocyankalium. 

Ausführung: Von Pavy*) werden Täf eichen aus beiden Sub- 
stanzen (d. h. statt des Ferrocyankalium das Ferrocyannatrium) 
empfohlen, welche man nur zu pulverisiren und mit dem Urin zu 
übergießen braucht. 

Beurtheilung: Die Probe ist offenbar in der Absicht angegeben, 
um die vorige (5) bequemer am Krankenbett ausführbar zu machen. 



*) Med. Times and Gaz. 1883, Febr. 17. p. 179. 
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Die Versuche, welche ich mit den beiden Substanzen im trockenen 
Zustand, sowohl zusammengeschmolzen als getrennt zugefügt, ange- 
stellt habe, fielen ungünstig aus, indem im ersteren Falle Trübung, 
im zweiten Opalescenz auch im normalen Harn auftrat Ich bin 
daher vorläufig nicht in der Lage, die Probe für die Praxis zu 
empfehlen. 

7. Die Probe mit Salzsäure und Kochsalz. 

Ausführung: Roberts*) empfiehlt eine gesättigte Lösung von 
Kochsalz in verdünnter Salzsäure (5,0 : 100,0 Wasser) mit dem Urin 
zu überschichten, worauf sich ein Eiweißring, ähnlich wie bei der 
Heller'schen Probe (1), bildet. 

Beurtheilung: Bezüglich der Sicherheit und Schärfe scheint 
mir die Probe ungefähr mit 3 und 4 auf einer Stufe zu stehen, sonst 
aber keine besonderen Vortheile zu bieten. 

8. Die Probe mit Metaphosphorsäure. 

Ausführung: Nach Hindenlang**) löst man ein Stückchen 
von der in Stangenform käuflichen Säure in etwas Wasser (kurzes 
Verweilen der Säure im Wasser genügt für eine hinreichend starke 
Lösung) und fügt die Lösung dem Harn zu, oder, was für die Praxis 
besonders empfohlen wird, man bringt die Säure gleich in Substanz, 
in den Urin. Es folgt alsbald Trübung oder Niederschlag. 

Beurtheilung: Nach den Angaben ihres Empfehlers fallt die 
Metaphosphorsäure auch Peptone, soll aber mit normalem Harn keinen 
Niederschlag geben. In vielfach wiederholten Versuchen mit normalen 
Harnen haben Vetlesen und ich bei beiden Modificationen, besonders 
aber beim Zusetzen in Substanz stets mindestens Opalescenz, meistens 
aber erkennbare, ja nicht selten deutliche Trübung gesehen. Da auch 
von anderer Seite***) in einer großen Zahl von Fällen Trübung ge- 
funden wurde, wo keine andere Eeaction auf Eiweiß, Pepton oder 
Mucingehalt hindeutete, so scheint mir die Probe nicht hinreichend 
sicher, um allgemein und ohne besondere Cautelen für die ärztliche 
Praxis empfohlen werden zu können. 



*) Lancet 1882, Vol. H, S. 613. 

**) Berl. kUn. Wochenschr. 1881, Nr. 15. 

***) vgl. V. Noorden, D. Archiv f. kl. Med. XXXVHI. S. 222. 



9. Die Probe mit Carbolsäure. 

Ausführung: Die Carbolsäure ist als Eiweißreagens empfohlen. 
Mehu*) gibt folgende Vorschrift: Man versetzt den Harn mit 2 — S^^ 
seines Volums Salpetersäure und fügt dann 10®/o von einer Carbol- 
säurelösung zu, welche zu je einem Theil aus krystallisiiter Carbol- 
säure und Essigsäure, zu zwei Teilen aus 90 ^/o Alkohol besteht. 
Man schüttelt stark um und läßt absitzen. 

Beurtheilung: Die Sicherheit dieser Probe erscheint mir 
nicht über allen Zweifel erhaben. Bei wiederholten Versuchen an 
normalen Harnen sah ich auf Zusatz der Carbolsäurelösung eine 
Trübung (vielleicht von ausfallenden Carbolsäuretröpfchen herrührend) 
entstehen, welche zwar beim Kochen heller wurde, doch nicht ganz 
verschwand. Da die Reaction auch in praktischer Beziehung beson- 
dere Vortheile nicht bietet, so wird man sie wohl entbehren können. 

10. Die Probe mit Pikrinsäure (Trinitrophenol). 

Ausführung: Zur Ausführung dieser schon länger bekannten, 
neuerdings von Johnson**) angelegentlich empfohlenen Eiweiß- 
reaction, kann man entweder ein paar Tropfen einer concentrirten 
Lösung von Pikrinsäure oder einfach ein paar Ki*ystalle der Substanz 
(etwa soviel wie eine Erbse auf ca. 5 ccm Harn) dem Urin zufügen. 
Eine nach einigen Minuten auftretende Trübung ist durch Eiweiß 
bedingt. Auf später eintretende Trübung soll man kein Gewicht legen. 

Beurtheilung: Nach meinen Erfahrungen ist die Reaction mit 
der concentrirten Lösung sicher, da ich sie in Versuchen mit nor- 
malem Urin nicht bekommen habe. Sie gehört zu den schärfsten, 
welche ich geprüft habe. Die Bequemlichkeit der Ausführung ist 
groß. Sie ist natürlich noch größer, wenn man die Pikrinsäure- 
Krystalle anwendet. Doch will es mir scheinen, als ob bei dieser 
Anwendungsweise, sobald es sich um geringe Mengen Eiweiß handelt, 
Vorsicht nöthig sei. Wenig Pikrinsäure-Krystalle zeigten Spuren von 
Albumin zuweilen nicht an, während beim Zusatz von viel Krystallen 



*) Journ. d. Pharm, et de Chimie 1869 p. 95. (In Loebisch, Anl. z. Harn- 
Analyse aufgeführt.) 

**) Lancet 1882, 11, Nov. 4 und ö. Johnson, on the various modes of testing 
for Albumen etc. London. 1884. 
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wegen des Ungelöstbleibens derselben, die Beurtheilung schwierig und 
überdies eine leichte Opalescenz auch im normalen Harn beobachtet 
wurde. Man sorge nur für vollständige Reinheit derselben und führe 
wegen der Explosionsgefahr stets nur geringe Mengen mit sich. 



11. Die Probe mit Tannin. 

Ausführung: Von Almen*) wird eine 2% Tanninlösung in 
schwachem Spiritus empfohlen, von welcher man zum Harn ^/e seines 
Volums zusetzt. Normaler Harn soll „in der Regel" nicht verändert 
werden, aus sehr concentrirtem fallen die harnsauren Salze, die sich 
beim Erwärmen lösen sollen. 

Beurtheilung: In den normalen Harnen, zu welchen ich die 
Tanninlösung zufügte, trat jedesmal eine starke Trübung ein. Die- 
selbe hellte sich allerdings beim Kochen etwas auf, blieb aber immer 
noch sehr deutlich. Ich kann daher diese Probe als zu unsicher 
nicht empfehlen. 

12. Die Probe mit Trichloressigsäure. 

Ausführung; Man setzt nach Raabe**) zum Harn ein Stück- 
chen krystallisirte Trichloressigsäure. Dieselbe löst sich am Boden 
auf und da, wo sich beide Flüssigkeitsschichten berühren, bildet sich 
eine deutliche, scharf abgegrenzte trübe Zone. 

Beurtheilung: Nach dem genannten Autor giebt normaler Harn 
keine derartige Reaction, nur ein sehr uratreicher kann getrübt wer- 
den. Mit der Ti-ichloressigsäure, welche mir zur Verfügung stand (von 
Kahlbaum), erhielt ich in ganz normalen Urinen eine allerdings 
geringe, aber doch deutlich erkennbare staubförmige, in der Hitze 
nicht verschwindende Trübung. Ja selbst, wenn ich die Säure vorher 
in Wasser löste, filtrirte und dann erst zugab, trat noch Opalescenz 
ein***). Wan wird also mit dieser Probe bei Beurtheilung von unbedeu- 
tenden Trübungen sehr vorsichtig sein müssen. Es ist dies um so 
mehr zu bedauern, als dieselbe für die Praxis sehr bequem sein würde. 



*) N. Jahrb. f. Pharm., Bd. 34, p. 215 (angeführt bei Loebisch). 
**) Pharm. Zeitschr. f. Rußl. 20. 445 (Virchow-Hirsch, Jahresber. 1882. I. 169). 
***) Die neuerdings wiederholten Versuche von Jahr eis hatten dasselbe Re- 
sultat. 



13. Die Probe mit Kaliumquecksilberjodid (das Geißler'sche 

Eiweißreägenspapier). 

Ausführung: Diese schon früher bekannte Probe ist in ihrer 
neuen, in England geübten Anwendungsweise von Geißler*) em- 
pfohlen und, wie es scheint, auch bei uns schon verbreitet. Blätter 
von dickem Filtrirpapier sind, die eine Hälfte mit concentrirter Ci- 
tronensäurelösung, die andere mit 3^Vo Sublimatlösung, der 12 — 15^/o 
Jodkalium zugefugt ist, getränkt und getrocknet**). In den zu unter- 
suchenden Harn wird erst ein Streifchen des Säurepapiers, dann ein 
solches des Sublimatpapiers hineingethan und umgeschüttelt. Ziemlich 
bald folgt Fällung oder Trübung. 

Beurtheilung: Bei zahlreichen Versuchen an normalen Harnen 
haben wir niemals auch die geringste Trübung der Flüssigkeit sofort 
eintreten sehen. Nach einigem Stehen kam in Vetlesen's Versuchen 
zuweilen leichte Trübung (nicht ganz in der Hälfte der Fälle). Man 
muß nur scharf genug zusehen, dann wird man die in der Flüssigkeit 
schwimmenden Papierfasern deutlich als solche und die Flüssigkeit 
als klar erkennen. (Solche Papierfaserchen sind überhaupt nicht ganz 
zu vermeiden, da sie auch beim Filtriren des Harns hineingerathen 
können). Daß auch Hemialbuminose und Peptone gefällt werden, 
würde kein so großer Nachtheil sein. Aber auch concentrirte, eiweiß- 
freie Harne können Niederschlag von harnsaueren Salzen geben. So- 
mit wäre die Probe nicht absolut sicher. Man bewahrt sich vor 
Täuschungen, indem man den harnsäurereichen Harn verdünnt, oder 
noch besser, indem man nachträglich erwärmt. Die erste Maßregel 
kann man getrost anwenden, ohne Gefahr zu laufen, Eiweiß zu über- 
sehen, da die Probe sehr scharf ist. Die zweite Maßregel, die 
sicherere, würde einen großen Vortheil der Reaction illusorisch machen : 
die Bequemlichkeit der Anwendung. Bei sehr eiweißreichen Harnen 
giebt übrigens die Probe kein deutliches Bild der Stärke des Eiweiß- 
gehaltes. Ja, es ist mir vorgekommen, daß die Reaction im verdünnten 
Harne stärker auftrat, als im concentrirten. 



*) Pharm. Centralh. 1883, S. 431. 

**) Cartons mit dem Eiweißreagenspapier versenden die Apotheken von Hilber 
in Eegensburg und Mildbraed in Prenzlau. 
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14. Die Probe mit Quecksilbernatriumchlorid (Stütz'schen 

Eiweiß-Reagenskapseln). 

Ausführung: Man öffnet eine der im Handel zu habenden 
Stütz'schen Gelatinekapseln, welche das Reagens (Quecksilbematrium- 
chlorid, Chlornatriuni und Citronensäure) enthalten*), mit dem Messer 
an beiden fanden und bringt sie in den zu untersuchenden Harn. 
Trübung oder flockiger Niederschlag beruht auf Eiweiß (Für- 
bringer)**). 

Beurtheilung: Gegen die Sicherheit der Probe hat schon 
Für bringer selbst eingewendet, daß auch normaler Harn zuweilen 
Üpalescenzen erkennen lasse, und wir können dies bestätigen. Die 
Entwickelung zahlreicher sehr kleiner Gasbläschen, welche erst nacU 
einigem Stehen verschwinden und Trübungen vortäuschen können, 
erschwert überdies die Beurtheilung etwas. Da aber die Probe ziemlich 
scharf zu sein scheint und jedenfalls außerordentlich bequem ist, 
so kann sie, wie die vorige, zur vorläufigen Orientirung am Kranken- 
bett benutzt werden. Bei zweifelhaften Trübungen muß eben dann, 
durch andere sicherere Eiweißreactionen nachträglich die Entscheidung' 
herbeigeführt werden. 

15. Die Probe mit Ameisensäure und Goldchlorid. 

Ausführung: Man säuert mit einigen Tropfen concentrirter 
Ameisensäure an, fügt dann einige Tropfen einer Goldchloridlösung 
(1 : 1000) zu und erwärmt. Rosen- bis purpurrothe bis blaue Färbung 
zeigt Eiweiß an (Axenfeld)***). 

IJeurtheilung: Die Probe ist von Axenfeld gar nicht aus- 
drücklich flu* den Harn empfohlen. Sie schien mir für diejenigen 
Fälle, in denen der Urin trüb filtrirt, als Farbenreaction von vorn- 
herein geeigneter als die Fällungsproben. Genauere Untersuchungen 
aber überzeugten uns, daß sie nicht die für den Eiweißnachweis im 
Harn nothwendige Sicherheit und Schärfe besitzt. 

*) Zu beziehen aus der Hofapothekc (R. Stütz) in Jena. 
*•) Deutsche medic. Wochenschr. 1885. Nr. 27. 
♦♦•) Ceutralbl f. d. med. Wiss, 1885. 13. 
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Zusammen fassutig. 

Als die sichersten und zugleich schärfsten Proben sind dem- 
Wich zu betrachten: In erster Linie die mit Essigsäure und Ferro- 
cyankaliumlösung (5), in zweiter die Probe mit Kochen und 
Salpetersäure (2); beide sind für den regelmässigen Gebrauch in der 
Sfpreclistunde in der oben angeführten Weise am meisten zu empfehlen. 
Dann tvürden ebenfalls als sehr sicher kommen die mit Pikrinsäure- 
lösung, sowie die mit Säure und Salzlösungen (wie 3, 4 etc.), 
8er.« welche nur etwas weniger scharf zu sein scheinen. Den wünschens- 
werthen Grad der Bequemlichkeit, derart dass die Reagentien leicht 
in Taschenbesteck des Arztes mitzufahren und die Eeactionen bequem 
drn Krankenbett auszuführen sind, besitzen die genannten dagegen 
nicht. In dieser Beziehung kommen natürlich in erster Linie die- 
jen/igen Proben in Betracht, bei welchen die Reagentien in trocknem 
Z^e^ande und in der Kälte in Anwendung kommen, wie Pikrinsäure, 
r^^^chloressigsäure, das Reagenspapiefr etc. Aber diesen fehlt wieder, 
^'i^B wir gesehen haben, die absolute Sicherheit. Die Gefahr der Ver- 
wechselung eines Niederschlags von Uraten mit Eiweiss ist in den- 
J^^^'^Agen Fällen, in denen es sich um den so wichtigen Nachweis ge- 
^^'^^er Albuminmengen bei Schrumpfniere handelt, nicht so hoch an- 
^^^^^^chlagen, da es sich unter solchen Umständen meist um diluirte, 
^'^^^tarm^ Urine handelt. Man kann daher bedingungsweise be- 
f^-^^arworten, dass sich der Praktiker bei seinen Krankenbesuchen zur 
^ ^^^^rläufigen raschen Orientirung einer dieser Proben — am meisten 
ST^^^^gnet scheinen das Geissler^sche Reagenspapier oder die Stüt zischen 
eagenskapseln — für gewöhnlich bediene. Erhält man aber mit den- 
■iben eine schwache, zweifelhafte Trübung, so ist es nicht zu umgehen, 
'^ciss man sich den fraglichen Harn ins Haus bestellt und die als zu- 
'^-^ ^Brlässig und scharf hinlänglich bekannten, zuerst genannten Reactionen 
^^^^^^Asfiihrt. Ueberhaupt ist es angezeigt, in Fällen von zweifelhaftem 
--^^Ibumingehalt mehrere Proben zum Vergleich anzustellen und erst bei 
^3d)&reinstimmung zweien' oder mehrerer derselben sein Urtheil abzu- 
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Reactionen auf eiw^eissähnliche 

Substanzen. 

Als Ergänzung zu dem vorigen Abschnitt mögen hier noch einige 
Bemerkungen über die Erkennung solcher Körper Platz finden, welche, 
vom Eiweiß verschieden, demselben doch sehr nahe stehen. 

Hemialbuminose (Propepton). 

Wie auch der Nachweis dieser, den Eiweißkörpem nahestehenden 
Substanz, bis jetzt keine praktische Bedeutung gewonnen hat, so mögen 
doch die Erscheinungen, welche dieselbe bei Anstellung mancher Eiweiß- 
proben macht, eine kurze Erwähnung finden. 

Entsteht z. B. bei Ausführung der Eiweißprobe 2 beim Kochen 
kein Niederchlag, wohl aber nach Salpetersäurezusatz während des 
Abkühlens und löst sich derselbe bei wiederholtem Erhitzen immer 
wieder, so deutet dieser Befund auf Hemialbuminose. 

Anhang: Die Reaction auf Peptone (ßothförbung mit Kali um 
Kupfersultat) besitzt einerseits nicht die nöthige Sicherheit und Schärfe— -= 
wie man sie ohne weitere Umständlichkeiten mit dem Harn ausführt,,.^ 
andererseits aber auch noch nicht die Bedeutung in praktisch-diag- 
nostischer Hinsicht, daß es nothwendig wäre, hier näher auf dieselbe 
einzugehen. 

Mucin. 

Untersucht man den Harn mit der Essigsäure-FeiTOcyankalium- 
Probe auf Eiweiß, so erhält man zuweilen schon nach dem Zusatz 
von Essigsäure im Ueberschuß eine Trübung. Dieselbe kann auf der 
Ausscheidung von Uraten (in harnsäurereichen Urinen) oder auf Mucin 
beruhen. Es empfiehlt sich in solchen Fällen, außer der gewöhnlichen 
Eiweißreaction durch Ferrocyankaliumzusatz, noch eine zweite Probe 
anzustellen. Man versetzt den durch Essigsäure getrübten Harn mit 
einer Mineralsäure (Salpetersäure). Verschwindet die Trübung, so war 
sie Mucin, persistirt sie oder wird sie gar stärker, so kann sie aus 
Eiweiß oder Uraten bestehen. Letztere lösen sich beim Erhitzen, 
ersteres nicht 
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Wir haben auf diese Weise eine bequeme Methode Mucin zu er- 
kennen und uns vor Verwechselung desselben mit Eiweiß zu schützen, 
ein Umstand, welcher der oben für den Albuminnachweis besonders 
empfohlenen Essigsäure-Ferrocyankalium-Probe zu weiterer Empfehlung 
gereicht. 



Die Zuckerproben. 



Allgemeines. 

Den genannten Anforderungen, welche man an eine brauchbare 
Harnreaction stellen muß, entsprechen die üblichen Zuckerreactionen 
im Allgemeinen weniger, als die Eiweißreactionen. Die meisten bieten 
Dicht die genügende Sicherheit, daß man es im concreten Falle wirklich 
mit Traubenzucker zu thun hat uud die wenigen, welche zuverlässig 
Äiad, sind nicht hinreichend bequem ausführbar, wenigstens um regel- 
/aäßig bei der Krankenuntersuchung angestellt werden zu können, 
ir^n muß deshalb bei Anwendung der ersteren Kategorie stets im 
-Luge behalten, daß man bei positivem, deutlichem Ausfall der be- 
treffenden Probe nur mit hoher Wahrscheinlichkeit, nicht aber mit ab- 
soluter Sicherheit die Anwesenheit von Zucker erwiesen hat. Dies 
bessieht sich auf die Reductionsproben und einige weitere Reactionen. 
F^^llen aber diese undeutlich oder zweifelhaft aus und hat man so 
ntix den Verdacht gewonnen, daß Zucker vorliegen könne, so muß die 
urn ständlichere, aber zuverlässige Probe ausgeführt werden. Immer 
at>^r ist es nothwendig (und zwar mehr noch als bei den Eiweiß- 
pj^oben), daß man die Reactionen mit großer Exactheit genau nach 
dör Vorschrift anstellt. 

Reductioiisproben. 

!• Die Probe mit schwefelsaurem Kupferoxyd und Kalilauge. 

Ausführung: Diese Reaction ist wohl am meisten als sogenannte 

Trommer'sche im Gebrauch und wird folgendermaßen angestellt: 

"Man versetzt den Harn mit etwa ^/g seines Volumes Kali oder Natron- 

laiige (der Pharmakopoe), dann unter ümschütteln mit einer 10 ®/o 

2 



I A /*uUX* f^ / .^l^>.w ^. y//. 



14 

Lösung von Cuprum sulfuricum tropfenweise, so lange sich letzteres 
löst, und erhitzt bis nahe zum Kochen. Bei Anwesenheit von Trauben- 
zucker beginnt schon vor dem Kochen Bildung eines intensiven gelb- 
rothen Niederschlags in der obersten Flüssigkeitsschicht. Alsdann 
sistirt man das Erhitzen und die Reaction vollzieht sich rasch vor 
selbst: Ausscheidung entweder von gelbrothem Kupferoxydulhydra' 
oder rothem Kupferoxydul. Andauerndes Erhitzen ist wegen de 
Schwarzfärbung (Ausscheidung von Oxyd und metallischem Kupfei 
zu vermeiden. Auf bloße Gelbfärbung der Flüssigkeit, sowie ai 
nachträglich beim Erkalten auftretenden gelblichen Niederschlag ii 
nichts zu geben. 

Beurtheilung: Die Probe leidet an Unsicherheit. Zwar kan 
man, wenn unter den angeführten Umständen schon vor dem Koche 
intensive Ausscheidung von Oxydul eintritt, es als im höchsten Grad 
wahrscheinlich ansehen, daß der Harn größere Mengen Zucker en 
hält. Aber bei spärlichem Zuckergehalt ist die Reaction deshalb ui 
sicher, weil auch der normale Harn reducirende Substanzen enthält : di( 
selben Reductionserscheinungen (Gelbfärbung der Flüssigkeit), weld 
man bei einem Zuckergehalt von 0,4 — 0,5 ^o beobachtet, treten auc 
im ganz normalen, nicht zu verdünnten Harn auf. Demnach ist d: 
Probe auch nicht scharf genug. 



2. Die Probe mit schwefelsaurem Kupferoxyd und alkal 

scher Seignettesalzlösung. 

Ausführung: Es ist das die Reaction mit der zur quantitative 
Zuckerbestimmung gewöhnlich benutzten Fehlin gesehen Lösung. Zu: 
qualitativen Nachweis sei hier folgende von Worm Müller*) eil 
gehend geprüfte und sehr empfohlene Methode angeführt. Die Rei 
gentien sind: 2,5 ®/o Kupfersulfatlösung und eine Lösung von 10 Theilc 
weinsaurem Kali -Natron in 100 Th. 4 ®/o Natronlauge. Einersei 
werden 5 ccm Harn, andererseits 1 — 3 ccm der Kupfer- mit 2,5 cc 
der Seignettesalzlösung getrennt zum Kochen erhitzt, das Kochen b 
beiden Flüssigkeiten gleichzeitig unterbrochen, 20—25 Sekunden g 
wartet und alsdann beide ohne Schütteln zusammengemischt. Die Au 
Scheidung des Kupferoxyduls (resp. -hydrats) tritt bei größerem Zucke 
gehalt sofort, bei geringerem nach einigen Minuten und dann als gel 

*) Pflüger's, Archiv XXVII. 107. 1881—82. 



grüne Trübung ein. Erhält man so keine Ausscheidung, so wird die 
Probe mit steigenden Quantitäten (2, 2.5, 3, 3.5 — 4 ccm) der Kupfer- 
solution wiederholt. 

Beurtheilung: Die Seignettesalzlösung soll die bei der 
Trommer'schen Probe störende reducirende Einwirkung des nor- 
malen Harnbestandtheils, des Kreatinins, verhindern. Ob sie dasselbe 
aucli bei abnormen reducirenden Substanzen, welche nicht Zucker 
sind, bewirkt, ist freilich nicht erwiesen. Bei Brenzcatechin thut 
sie es z. B. nicht. Nach Worm Müller soll die Probe noch unter 
0,1 ^Iq Zucker anzeigen. Ich finde, daß zur richtigen Beurtheilung 
des Ausfalls der ßeaction viel Uebung gehört. Stellt man dieselbe 
mit normalem Harn, dem 0,1 ®/o Zucker zugefügt ist, und mit dem- 
selben Harn ohne Zucker gleichzeitig an und vergleicht, so ist ein 
Unterschied zwar vorhanden, aber doch nicht leicht ei'kennbar. Wie 
viel schwieriger wird aber die Beurtheilung, wenn man nicht den- 
selben zuckerfreien Harn zur Controle hat! Es scheint daher viel- 
leicht doch noth wendig, die Sicherheit der Probe noch weiter in der 
Praxis zu prüfen, ehe man sie zum definitiven Zuckernachweis allge- 
inein empfehlen kann. Zudem ist die Keaction in der genannten Aus- 
fiihrungsweise nicht gerade bequem. Sie erfordert große Sorgfalt, 
überdies einen Apparat von drei Pipetten und unter Umständen eine 
mehrfache Wiederholung. Dagegen eignet sich die Probe, wenn man 
sie ohne Pipette nach dem Augenmaß anstellt, zur vorläufigen 
C^i'ientirung bei der regelmäßigen Untersuchung im Sprechzimmer 
recht gut. 



3. Die Probe mit basisch salpetersaurem Wismuthoxyd. 

Ausführung: Man sättigt den Harn in der Siedehitze mit Soda, 

^ög"t eine Messerspitze basisch salpetersaures Wismuthoxyd zu und 

^^ebt einige Minuten (Böttcher's Probe). Die B'lüssigkeit, beziehungs- 

"^eise der Niederschlag färbt sich bei Anwesenheit von Traubenzucker 

scli^vvarz durch Wismuthoxydul. Das kohlensaure Natron ist der 

Natronlauge vorzuziehen, weil bei Anwendung der letzteren auch im 

^^X'malen Harn Schwärzung auftreten kann (Salkowski). Eine 

^^Uere Modification dieser Methode ist sehr empfehlenswerth (Ny- 

^^.nder's Modification*). Man bereitet eine Lösung aus 2,0 basisch 

♦) Zeitschr. f. physiol. Chem. Vin, S. 175. 
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salpetersaurem Wisnmth, 4,0 Seignettesalz und 100,0 Natronlauge vc 
8 ®/o. Von dieser setzt man soviel zu, daß auf 1 Theile Harn 1 The 
Lösung kommt und kocht einige Zeit. Nach wenigen Minuten (b 
sehr geringem Gehalt auch später) tritt Schwärzung der Flüssigke 
resp. des Phosphatniederschlags ein. 

Beurtheilung: Die gewöhnliche Böttcher'sche Probe hat v< 
der Tr omni er 'sehen kaum einen erheblichen Vorzug. Dagegen ve 
dient die Nyl an der 'sehe Modification Beachtung. Sie scheint bis ?. 
einem gewissen Grade ziemliche Sicherheit zu gewähren. Nur b 
Eiweißgehalt ist sie wohl wegen Schwärzung durch Schwefelwismuf 
unsicher. Im normalen Harn giebt sie in der großen Mehrzahl de 
Fälle (auch nach meinen Beobachtungen) kein Resultat. Für die vo 
ihm beobachteten Ausnahmen macht esNylander wahrscheinlich, da 
dieselben wirklich auf geringen normalen Zuckergehalt zurückzuführe 
waren. In der That ist die Probe sehr scharf. 0,1% Zucker weij 
sie im Harn noch mit großer Deutlichkeit nach, was natürlich für di 
Praxis vollkommen genügt. Die Bequemlichkeit der Ausführun 
läßt auch kaum etwas zu wünschen übrig, da man bei einiger Au 
merksamkeit das Verhältniß 1:10 auch ohne Pipette herausbringt. 

4. Die Probe mit Indigolösung. 

Ausführung: Setzt man zum Harn reichlich kohlensaures Natrc 
und eine Lösung von Indigoblau bis zur deutlichen Blauförbung ui 
erhitzt alsdann, so wird die Flüssigkeit bei Anwesenheit von Traubei 
zucker gelblich, nimmt aber bei Schütteln mit Luft die blaue Farl 
wieder an. Zur größeren Bequemlichkeit wurde eine kleine Modil 
cation empfohlen. Man verwendet Filtrirpapier, welches mit starke 
Indigolösung und ebensolches, welches mit concentrirter Lösung vc 
Natron carbonicum getränkt und getrocknet ist, in der Weise, da 
man zur Erzeugung einer schwach lichtblauen Färbung durch ei 
Stückchen Indigopapier blau gefärbtes Wasser und zur Alkalisirun 
ein großes Stück Sodapapier zum Harn fügt und kocht. 

Beurtheilung: Die Indigoproben sind weder durch Sicherhei 
noch durch Schärfe vor den anderen Reductionsproben ausgezeichne 
stehen vielmehr in beiden Beziehungen der Worm Müll er 'sehen un 
der Nylan der 'scheu Modification nach. Zur vorläufigen Constatirun 
eines starken Zuckergehaltes mag wegen der hohen praktischen B( 
quemlichkeit das Reagenspapier hie und da Verwendung^ finden. 
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5. Die Probe mit Pikrinsäure* 

Ausführung: Man fügt einige Tropfen Pikrinsäurelosung (oder 
damit getränkte Fließpapierstreifen) zum Harn und versetzt mit Kali- 
lauge. Tiefrothe Färbung soll Zucker anzeigen. 

Beurtheilung: Die Sicherheit dieser Keaction muß entschieden 
erst bewiesen werden. Da Pikrinsäure und Kali allein schon eine 
röthliche Färbung geben, so kommt es im günstigsten- Falle auf quan- 
titative Unterschiede hinaus. Die Schärfe ist daher sehr gering. 
Ein oder mehrere Zehntel Pi'ocent Zucker im Urin geben keinen 
deutlichen Unterschied gegenüber dem normalen. So relativ bequem 
die Probe wäre, so wenig ist sie demnach zu empfehlen. 



Andere Zuckerproben. 

6. Die Probe mit Kalilauge und Kochen. 

Ausführung: Man versetzt den Harn mit Kalilauge und kocht 
einige Zeit: Bräunung der Flüssigkeit zeigt Zucker an. (Moore's 
Probe.) Säuert man mit verdünnter Schwefelsäure an, so zeigt sich 
der Geruch nach verbranntem Zucker (Caramelgeruch). 

Beurtheilung: Ist die Probe auch im allgemeinen sicher, so 
J^önnten doch zuweilen fremde Bestandtheile des Urins, die mit Kali 
^'othe Färbung geben (wie Chrysophansäure u. A.), zu Verwechselung 
^^ranlassung geben. Scharf ist die Reaction nicht, da auch der 
^oxmale Urin etwas dunkler wird und Zuckergehalt unter 0,5 ®/o 
^^ine deutlichen Farbenunterschiede giebt. Bezüglich der Bequem- 
^^ohkeit ist die Probe vor anderen ausgezeichnet. 

7. Die Probe mit Diazobenzolsulfosäure und Kali. 

Ausführung: Diese Reaction, welche von mir*) angegeben und 
^^^n anderen Autoren mit positivem Ergebniß nachgeprüft worden ist, 
^^^ird in folgender Weise ausgeführt: 

Die Diazobensolsulfosäure muß jedesmal frisch gelöst werden. 

■^ies geschieht am besten, indem man Wasser (etwa 60 Gewiclitstheile 

^'^f 1 Theil Säure) zutügt und, ohne zu erwärmen, längere Zeit tüchtig 

^^hüttelt. Wenn sich nicht alle Säure löst, so gießt man die Lösung 

*) Berl. klin. Wochenschr. 1883, No. 4. 
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von dem am Boden liegenden Best ab. Man nimmt dann ein paa 
Cubikcentiraeter des auf Zucker zu untersuchenden Harns in einei 
Probirröhrclien, macht mit Kalilauge stark alkalisch und setzt dan 
ebenso viel, wie vom Harn, von der ebenfalls, aber ganz schwa( 
alkalisch gemachten Diazobenzolsulfosäurelösung zu. Gleichzeitig füh 
man dieselbe Probe mit einem normalen Harn, womöglich von äh 
lieber Concentration und Farbe, zur Controlle aus. Sofort bekomi 
man nun im zuckerhaltigen Urin nur eine gelbrothe oder hell bordeau 
rothe Farbe. Allmählich aber wird die Flüssigkeit dunkler und schlie 
lieh, wenn viel Zucker da ist, dunkelroth und undurchsichtig. GewöL 
lieh nach einer Viertelstunde, bei stärkerem Zuckergehalt früher, l 
schwächerem später (in zweifelhaften Fällen thut man gut, selbst 1 
gegen eine Stunde zu warten), tritt nun die charakteristische, purpi 
röthliche Fäibung des Schaums ein, am deutlichsten immer, wenn m 
den Schaum frisch aufschüttelt. Der Schaum der Controllprobe 
nur gelb bis bräunlich gefärbt. Beim Zuckerharn wird die Wand d 
Probirgläschens durch die aufgeschüttelte Flüssigkeit roth, beim n< 
malen Hai-n gelb getarbt. Taucht man Filtrirpapierstreifen in ( 
Flüssigkeiten, so nehmen dieselben in der Zuckerprobe eine rosenrot! 
in der normalen eine gelbe Farbe an. Da sich die rothe Farbe ras 
an der Luft verändert, so muß man die Farben rasch vergleichen. 

Etwas umständlicher in der Ausführung, aber dafür bequen 
für die Beurtheilung der Farbe ist die ßeaction mit gleichzeitig 
Anwendung des Natriumamalgams. 

Beurtheilung: Die Reaction kann bis jetzt für eine sehr siehe 
gelten. Eine große Zahl von normalen Harnen, sowie von normal 
und abnormen Harnbestandtheilen hat bei eigens darauf gerichtet 
Untersuchungen keine ßothfarbung oder doch nicht die charakteristis( 
kirschröthliche Färbung des Schaums gegeben.*) Auch die Schärfe 
hinreichend, da 0,1 Traubenzucker in 100 ccm normalen Harns nc 
eben, 0,2 ^Iq deutlich erkennbar sind. Sorgfalt, stete Benutzung ( 
Controllprobe und einige Hebung gehören zur Ausführung. Diese 
ist im Ganzen bequem. Ein Uebelstand ist aber dabei. Die Dia 

*) Die von v. Jacksch (Mittheil. d. Wien. med. Doct.-CoH., X. Bd., »Sitz. \ 
1. Dec. 1884) gegen die Sicherheit der Probe gemachten Einwände sind nicht sti 
haltig. Vom Aceton habe ich schon angegeben, daß es eine gelbrothe Farbe mac 
Acetessigsäure dürfte durch vorheriges Erhitzen, wenn man ja einmal zweifell 
sein sollte, auszuschließen sein. Die von J. angeführten im Harn noch nicht be 
achteten Substanzen mit ähnlicher Heaction kommen vorläufig nicht in Betracht 
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benzolsulfosäure ist im trockenen Zustande explosibel, bei Berührung 
mit der Flamme und auch bei starkem Stoß. Die Explosion ist bei 
ganz reiner Substanz nicht heftig. Es empfiehlt sich nach in dieser Rich- 
tung angjBstellten Versuchen, die Substanz in Portionen von 1 Gramm 
(womit man ja lange reicht) unter Chloroform in dunkler Flasche aufzu- 
bewahren, bei der Anwendung nach Abgießen des Chloroforms von 
dem weißen Bodensatz wenig in das zur ßeaction verwendete Probir- 
gJäschen fließen zu lassen und das übrige immer wieder unter Chloro- 
form aufeuheben. Das Chloroform stört die ßeaction nicht.*) 



8. Die Probe mit Bleizucker und Ammoniak. 

Ausführung: Man setzt Bleizuckerlösung im Ueberschuß zum 
Harn, filtrirt, fügt zum Filtrat Ammoniak bis zur bleibenden Fällung 
und erwärmt. Schon nach wenigen Secunden tritt rosa- bis fleisch- 
rothe Färbung des Niederschlags und der Flüssigkeit ein (ßubner)**) 

Beurtheilung: Die ßeaction ist nach ßubner sicher, indem 
Sie dem Traubenzucker allein zukomme. Milchzucker gebe erst 
iiach längerem Kochen des vom Bleiniederschlag getrennten Filtrats 
Und Eintragen von Ammoniak in die siedende Lösung eine viel präch- 
tigere rothe Farbe, als der Traubenzucker. Die Bleizucker-Ammoniak- 
-f^i'o'be sei aber auch genügend scharf, indem sie 0,1 % Trauben- 
zucker im Urin erkennen lasse. Nach unsern Versuchen ist die Schärfe 
Jedoch nicht so groß, indem uns bei 0,25 ^/o die ßeaction nicht immer 
^^Utlich genug erschien. Worin diese Differenz liegt, ist, da wir nur 
^^it ganz reinem Präparat gearbeitet haben, unaufgeklärt. Möglich, 
^^ß auf sehr große Exactheit in der Ausführung alles ankommt, 
-^ber auch in diesem Falle würde unser ßesultat gegen die allgemeine 
I^i'aktische Verwendbarkeit der Probe sprechen und wird man erst 
"^^eitere Erfahrungen abwarten müssen. 



*) Die chemische Fabrik von Dr. Th. Schuchardt in Görlitz liefert auf Be- 
stellung die Diazübenzolsulfosäure unter den genannten Cautelen. Nach den ein- 
gehenden Versuchen über die Explosibilität von Reisenegger und Bülow (Pen- 
^oldt, Modificat. einiger Harnproben im Sitz.-Ber. d. phys. med. Societät zu Erlangen 
^eft 16, S. 123) kann ich die widersprechende Bemerkung Salkowski's (Virchow's 
O^ahresber. für 1884 I, S. 148), bezüglich der reinen Substanz wenigstens, nicht 
gelten lassen. 

**) Zeitschr. f. Biologie XX, S. 397. 
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9. Die Probe mit Ammoniak und Bleiessig. 

Ausführung: Zum Urin werden einige Tropfen Ammoniak unA 
einige Tropfen Acetura plumbi gesetzt. Der entstehende, weiße, dicke, 
käsige Niederschlag wird darauf vorsichtig (nicht zum Kochen -und untöx* 
Vermeidung des Aufsteigens von Blasen) erwärmt. Bei Anwesenhei'^ 
von Zucker ßlrbt er sich fleischfarben bis purpurroth.*) 

Beurtheilung: Im zuckerfreien Harn habe ich die Reaction nÄ- ^ 
bekommen und muß sie daher für sicher halten. Sie ist aber auc 
ziemlich scharf. Denn ein Harn mit 0,2 ®/o Zucker gab dieselbe noc 
ganz deutlich erkennbar. Die Ausfuhrung ist bequem und einfactr:^ 
wenn sie auch immerhin einige Sorgfalt und üebung erfordert O^S 
sie Vortheile vor andern Zuckerproben bietet, darüber wird erst di^^ 
Praxis zu entscheiden haben. 

10. Die Probe mit Phenylhydrazin und essigsaurem Natron.-^ 

Ausführung: Man soll 50 ccm Harn mit 2,0 salzsaurem Phenyl- - 
hydrazin und 1,5 essigsaurem Natron in 20,0 Wasser gelöst auf dem 
Wasserbade erhitzen. Bei Anwesenheit von Zucker fällt nach 10 — 
15 Minuten Phenylglucosaron gelb und kry stall inisch aus; häufig er- 
scheint der gelbe Niederschlag amorph. Dann zeigen sich eventuell 
schon bei der mikroskopischen Untersuchung oder nach Umkrystalli- 
siren aus Alkohol die charakteristischen Krystalle (Nadeln). 

Beurtheilung: Diese Probe, welche auf der an sich für den 
Zuckernachweis (Bildung von Phenylglucosaron) ausgezeichneten Me- 
thode E. Fisch er's basirt, ist auch für die Erkennung des Zuckers 
im Harn empfohlen (v. Jackscli).**) Die Sicherheit der Reaction 
im Harn ist mindestens sehr zweifelhaft. Denn schon E. Fischer 
hat gefunden, daß andere Körper im Harn gelbe Condensationsproduct« 
mit Phenylhydrazin geben können. Daß aber die Probe, wenn sie 



*) Die Kenntniß dieser, wie es scheint, nicht pubiicirten Reaction verdanke ich 
der freundlichen Mittheilung des Herrn Dr. Dittmer in Berlin, welcher sie in der 
Apotheke des Herrn Lüdeke gesehen hat. Wer sie zuerst angegeben hat, habe ich 
nicht m Erfahrung bringen können. 

**) üeber klinische Harnuntersuchung. Mittheil. d. Wiener med. Doctoren- 
CoUeg., X. Bd., Sitz, vom 1. Dec. 1884. (Sofort nach der Fisch er 'sehen Ent- 
deckung hat R. Fleischer Versuche gemacht, die Reaction zur Erkennung des 
Zuckers im Urin zu verwerthen, hat aber dieselben nicht publicirt, weil sie keine 
praktisch verwendbaren Resultate geliefert haben.) 
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einige Garantie für Sicherheit geben soll, viel Mühe, Zeit und 
Uebung erfordert, daß lehrt ein Blick auf die oben gegebene Dar- 
stellung der „Ausführung" zur Genüge. Daher ist dieselbe für die 
Praxis nicht geeignet.*) 



11. Die Gährungsprobe. 

Ausführung: Es empfiehlt sich folgende Methode, welche in 
besonderen Fällen auch der beschäftigte Praktiker auszuführen im 
Stande ist. Man versehe sich mit einer Anzahl (mindestens drei) so- 
genannter Gährungsröhrchen.**) Die kleinen Glasapparate sind aus 
I nebenstehender Abbildung leicht zu verstehen. Die- 

selben werden unter Zusatz von einem erbsengroßen 
Stück Preßhefe mit der zu prüfenden Flüssigkeit 
ÄPÄ so gefüllt, daß die senkrechte Röhre ganz, ohne 

Ä B eine Spur Luft, damit gefüllt ist. Um ganz sicher 

Jjtr zu gehen, braucht man zu jeder Untersuchung drei 

^^ dieser Röhrchen. No. 1 wird mit dem zu unter- 

^m^^^i^ suchenden Urin -]- Hefe, No. 2 mit Wasser -j- Trau- 
^^^"^^ benzucker -f- Hefe, No. 3 mit normalem Urin -f- Hefe 
^^:rsehen. Die Controllprobe 2 soll die Wirksamkeit, 3 die Zucker- 
fi^^iheit der Hefe erweisen. Zu jeder Portion 1 Tropfen Weinsäure 
zvi. fügen, erscheint vortheilhaft. Alle 3 Proben werden an einen 
ii^^ßig (nicht über 30® C.) warmen Ort gestellt. Nach einigen Stun- 
den, bei geringen Zuckermengen kann man auch länger warten, tritt 
b^i No. 1 in dem senkrechten Rohr Gasentwickelung ein, in 2 und 3 
i^-Tf sich kein Gas ansammeln. Es erübrigt nun nur der Nachweis, 
d^.ü das entwickelte Gas Kohlensäure ist. Denselben führt man, in- 
^^xn man den offnen Schenkel bis zum Rand mit Kalilauge füllt, unter 
^^xhinderung des Lufteintritts mit dem Daumen verschließt und um- 
scliüttelt. Verschwindet die Gasblase, so bestand sie aus Kohlensäure. 
B^l größeren Mengen wird der Finger angesaugt. (Der größeren 
Sicherheit halber kann man auch den horizontalen Theil des Apparats 



*) Die nähere Begründung siehe in der Dissert. von Jahr eis, Beitr. z. Unters. 
d- Harns auf Eiw. und Zucker. Erlangen 1886, in welcher der diesbezügliche Ab- 
schnitt unter Leitung von R. Fleischer ausgearbeitet ist. 

**) In einer praktischen Form zu haben bei Glasbläser Hildenbrandt in 
Erlangen. 
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durch Quecksilber abschließen. Durch eine geki^ümmte Pipette kann 
man dann die Kalilauge auch direct in den senkrechten Schenkel 
bringen. Doch ist beides nicht absolut nothwendig.) 

Beur tu eilung: Die Methode des Zuckernachweises durch den 
Gährungs versuch ist weitaus die sicherste. Sie ist nach meinen Er- 
fahrungen hinreichend scharf. 0,2 **/o Zucker können mit Bestimmt- 
heit, 0,1 "/o (wenn man ein größeres Gährungsröhrchen benutzt) zi3X 
Notli noch erkannt werden. In Ansehung dieser großen Vortheilß 
kommt es kaum in Betracht, daß die Probe etwas umständlich uKxd 
zeitraubend ist. Die Anschaffung der Apparate, das jedesmalige Hote^i' 
lassen der Hefe, die Beschickung der Gährungsröhrchen, die Bezeic-I^' 
nung der Controllgläser, die längere Dauer des Versuchs bringen ;ß * 
etwas Unbequemlichkeit mit sich. Dennoch, behaupte ich, i^ ^ 
nach dem angegebenen Verfahren jeder Praktiker im Stand 
in zweifelhaften Fällen durch die Gährungsprobe die En 
Scheidung herbeizuführen. 



e 



Zusaftidnenfassung. 

Nach den speciellen Atisfühningen dürfte es nur bedingungsweise 
erlaubt sein, zur vm'läufigen und ungefähren Orientirung sich der leicht 
portativen Eeagentien, Indigo- und Sodapapier (No,4) zu bedienen. 
Für die regelmässige Untersuchung des Urins in der Sprechstunde 
scheinen am meisten geeignet: die in ihren beiden Bestandtheüen, der 
Kupferlösung und der alkalischen Seignettesalzlösung getrennt aufeu- 
bewahrende Fehling^sche Lösung (welche man nach der Worm 
Müller'schen (No. 2) Modification darstellen und dem Augenmass 
nach anwenden kann) und fast noch mehr: die von Nylander modi^ 
ficirte Wismuth probe {No, 3), Die Beaction mit Bleiessig und Am' 
moniak (No, 9) scheint auch eine häufigere Anwendung und grössere 
Verbreitung zu verdienen. Wenn aber diese Proben bei geringem Zucker* 
geholt ein ziveifelhaftes Besultat geben, dann ist unbedingt die Gährungs^ 
probe anzustellen. Auf diese Weise wird man bei einiger Ud>ung und 
Smyfalt weder einen irgend in Betracht kommenden Zuckergehcüt des 
Harns übersehen, noch auch einen solchen, wo er nicht vorhanden ist^ 
irrthümlicher Weise annehmen. 
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Blutfarbstoffnachweis. 

Die Hellersche Probe. 

Ausführung: Man macht den Harn mit Kalilauge stark alkalisch 
und erhitzt zum Kochen. Der sich bildende Niederschlag von phosphor- 
sauren Salzen erscheint bei Anwesenheit von Blutfarbstoff roth gefärbt. 

Beurth eilung: Die Probe läßt den Blutfarbstoff sowohl bei der 
Haematurie als bei der Haemoglobinurie mit großer Sicherheit er- 
kennen. Normaler Harn giebt selbst bei starkem Gehalt an Harn- 
farbstoff die Reaction nicht; ebensowenig icterischer. Nur nach Ge- 
brauch von Rheum, Senna etc. kann der Urin eine ähnliche Reaction 
bedingen. An Schärfe steht die Probe nur wenig der spectroskopi- 
schen Untersuchung nach, welche dem Praktiker schwer zugänglich 
ist. Zur Unterscheidung von Haematurie und Haemoglobinurie ist 
das Mikroskop, zur Erkennung von sehr geringen Haemoglobinmengen 
das Spektroskop, resp. die Haeminprobe natürlich nicht zu entbehren. 

[Die Almen'sche Reaction (man läßt eine Emulsion aus gleichen 
Theilen Guajactinctur und Terpentinöl vorsichtig auf den Urin fließen: 
ein blauer Ring an der Grenze zeigt Blutfarbstoff an) ist sehr hübsch 
und ziemlich scharf, doch kommt man wohl mit der He 11 er 'sehen aus.] 



Gallenfarbstoffproben. 

Allgemeines. 

Gallenfarbstoffreicher Urin von deutlich icterischen Kranken 

ist an der dunkeJgelben bis bierbraunen Farbe, sowie an der gelben 

Farbe des Schaumes gewöhnlich schon ohne weitere Untersuchung mit 

ziemlicher Sicherheit zu erkennen. Derselbe zeigt alsdann auch die 

üblichen Gallenfarbstoff-Reactionen mit großer Deutlichkeit. In solchen 

Fällen dagegen, in denen die Diagnose des Icterus beim Kranken 

zweifelhaft und auch der Urin nicht deutlich icterisch gefärbt ist, 

lassen gar nicht selten auch die chemischen Reactionen im Stich. 

Daher kommt den Gallenfarbstoffproben nicht eine so hohe praktische 

Bedeutung zu, wie den Eiweiß- und Zuckerproben. Dennoch werde 



ich in dem Folgenden bemüht sein, auf möglichst scharfe Reactioi:r==3a( 
aufmerksam zu machen, sofern sie gleichzeitig dem unerläßlichen 
forderniß bequemer Ausführbarkeit entsprechen. 



Die einzelnen Gallenfarbstoffproben. 

1. Die Gmelin'sche Probe. 

Ausführung: Man gießt in ein ßeagensröhrchen einige Ce 
Salpetersäure, der man einen Tropfen rauchende Salpetersäure (als -^ 
eine Spur salpetrige Säure) zugefügt hat*). Darauf saugt man mi^^ 
einer Pipette einige Ccm. des zu prüfenden Harns auf und läßt die- ^ 
selben vorsichtig, Tropfen für Tropfen, am Glase herunter auf di^^ 
Säure laufen. Die beiden Flüssigkeiten müssen ganz getrennt bleiben.^*- 
An der Berührungsstelle tritt ein grüner, darunter blauer, violetter, 
rother Farbenring auf. Oft bemerkt man nur einen grünen und braun- 
rothen Ring. 

Beurtheilung: Sind die Farbenringe sehr schön, so ist die An- 
wesenheit von GallenfarbstoiF erwiesen. Sind sie unvollkommen, so 
kann das auf Indicangehalt beruhen. Ebenso wie die Sicherheit ist 
auch die Schärfe nicht hinreichend. Urine mit geringerem Gallen- 
farbstoifgehalt geben die ßeaction häufig nicht. 

2. Die Rosenbach'sche Modification*) der Gmelin'schen Probe. 

Ausführung: Eine größere Quantität des zu prüfenden Harns 
wird filtrirt und darnach das Filter an der inneren Seite mit der 
salpetrige Säure enthaltenden Salpetersäure Übergossen. Es treten 
die erwähnten Farben auf. 

Beurtheilung: DerVortheil dieser Probe vor der Gmelin'schen 
scheint mir in der größeren Schärfe zu bestehen. Gallenfarbstoflfreicher 
Urin in zwanzigfacher Verdünnung gab die Gmeli nasche Reaction 
nicht, dagegen bei dieser Modification noch deutlichen blauen .und 
rothen Ring. Die größere Bequemlichkeit ist auch ein Vorzug. 



*) Man kann sich das Beagens auch durch Kochen eines Stückchens Zackers 
mit Salpetersäure bereiten. 
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3. Die Chloroform-Probe. 

Ausführung: Säuert man icterischen Harn mit etwas Essigsäure 
an und schüttelt mit Chloroform, so färbt sich dieses gelb. Gießt 
man den Harn ab, so kann man mit dem Chloroform die Gmelin'sche 
Reaction anstellen. Bei Zusatz von einer Spur wässeriger Jodkalium- 
lösung färbt sich dasselbe grün. Ebenso mit einem Tropfen verdünnter 
Eisenchloridlösung. (Penzoldt. Vgl. S. 29.) 

Beurtheilung: Diese Probe giebt bei reichlichem Gallenfarbstoff- 
fehalt sehr schöne Resultate. Dagegen scheint die Schärfe nicht 
ffroß. Ein gallenfarbstoffreicher Urin, mit normalem nur 5fach ver- 
dünnt, ließ zwar noch gelbliche Färbung des Chloroforms, weiter aber 
keine deutliche Reaction erkennen. Eine leicht gelbliche Färbung 
zeigt das Chloroform zuweilen auch in nicht icterischen Harnen. Die 
Bequemlichkeit, an sich nicht groß, wird durch den Umstand, daß 
sicli das Chloroform zuweilen schlecht absetzt, verringert. 

4. Die Probe mit Schwefel- und salpetriger Säure. 

Ausführung: Zu etwa 2 ccm Harn werden 2—2 gtt. cc. Schwefel- 
sö.\ire und ein Krystall salpetrigsaures Kali (vorzuziehen ist salpetrig- 
^^iires Natron [Penzoldt]) gefügt: bei Gallenfarbstoffgehalt erscheint 
^ine schöne tiefgrüne Farbe. (Masset**). 

Beurtheilung: Bei viel Gallenfarbstoff kommt die Reaction in 
ausgesprochenster Weise. Gilt es aber den Nachweis in größeren 
Verdünnungen, so scheint sie mir auch nicht ausreichend. 

5. Die Probe mit Filtriren und Essigsäure (Penzoldt). 

Ich erlaube mir an dieser Stelle eine Probe der weitei'en Prüfung 
zu empfehlen, welche ich gelegentlich gefunden habe. Dieselbe beruht 
auf dem Rosenbach'schen Princip des Filtiirens einer- und dem 
Zusatz von Essigsäure andererseits. 

Ausführung: Man fiitrire den Harn durch ein gewöhnliches 
nicht zu großes Filter. Bei gallenfarbstoffarmen Urinen empfiehlt es 
sich möglichst viel zu filtriren und ein doppeltes Filter zu benutzen. 
Man läßt das Filter trocknen und bringt dann ein paar ccm. cc. Essig- 



♦) Centralbl. f. d. med. W. 1876, Nr. 1. 

**) Rep. d. pharm. 1879, 58 (Maly's Jahresber. f. Thiercbem. 1879, 142). 
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säure auf das Filter und mit allen Theilen desselben in Berührung. 
Ablaufen läßt man dieselbe am besten in ein Glas von möglichst 
großem Durchmesser, um eine möglichst dicke Schicht zur Beobach- 
tung zu haben. Die Essigsäure ist Anfangs gelbgrün (deutlich unter- 
scheidbar von der Harnfarbe) gefärbt und wird nach längerem Stehen 
grün, selbst bläulicligrün. Leichtes Erwärmen einer Probe der Flüssig- 
keit beschleunigt die Grünfärbung. Das Filter zeigt beim Trocknen 
grüne Ränder. 

Beurtheilung: Bis jetzt hat mir diese Reaction recht günstige 
Resultate geliefert. Stark icterische Harne in 20facher Verdünnung, 
welche alle anderen Reactionen nicht mehr und die Rosenbach'sche 
nur undeutlich zeigten, gaben die Probe noch in deutlich erkennbarer 
Weise. Mit normalem Harn, selbst solchem von dunkler Farbe, gelang 
die Reaction nicht. Es scheint demnach, vorbehaltlich weiterer Be- 
stätigung, als ob diese Probe wegen ihrer Schärfe und bequemen Aus- 
führbarkeit beachtenswerth sei. 

Absichtlich weggelassen sind die Methoden, welche, wie die von 
Huppert*), zwar große Sicherheit bieten, aber für die Praxis zu 
umständlich sind. Ebenso solche, welche, wie die von Paul (Methyl- 
violett), vor der Kritik nicht Stich gehalten haben. 



Zusanifnenfassung. 

Kommt es darauf an, den Oallenfarbstoff mit möglichster Sicher- 
heit nachzuweisen, so mag man mit Chloroform ausschütteln und mit 
diesem die Omelin'sche Reaction {No, 3) anstellen. Will man aber 
den Farbstoff womöglich in Spuren erkennen, so tuende man die 
Rosenbach^sche Probe {No. 2) an. Eventuell, wenn sie sich weiter 
bewährt, kann meine Probe mit der concentrirten Ess-igsäure (No. 5) 
versucht iverden. 



*) Arch. d. Heilk., Bd. 8, S. 351 u. 416. 
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Nachw^eis verschiedener Arzneimittel. 

Es kann für den Arzt von der größten Wiclitigkeit sein, wenn 
er mit einer einfachen Probe einen Arzneistoif im Harn erkennen 
kann. Oft ist es för die sichere Beurtheilnng eines Kranklieitsverhiufs 
unumgänglich zu wissen, ob ein bestimmtes Arzneimittel wirklich ge- 
nommen wurde. In einem Falle von Lues z. B. möchte man sich 
ubei-zeugen, ob das Jodkalium, in einem andern von Rheumatismus, 
ob die Salicylsäure wirklich gebraucht wird. Eine Reihe solcher 
Substanzen, welche in der That leicht nachweisbar sind, sollen im 
Folgenden aufgeführt werden. Ein Paar von ihnen sind sogar sehr 
geeignet, andern im Urin nicht erkennbaren Arzneimitteln, von denen 
man aber doch gern wissen möchte, ob sie genommen worden sind, 
als Erkennungszeichen zugefügt zu werden. Ich möchte ein 
derartiges Verfahren für gewisse Fälle entschieden em- 
pfehlen. Man kann z. B. die Salicylsäure in therapeutisch unwirk- 
samen Dosen (natr. salicyl. 0,5 — 1,0), ebenso das Jodkalium (0,2) den 
Arzneien zufügen und dann im Harn nachweisen. 



1. Jodkalium. 

Ausführung: Man versetzt den Harn mit ein paar Tropfen 
rother rauchender Salpetersäure und etwas Chloroform (etwa ^/^ 
des Harns), worauf man schüttelt. Das sich allmählich absetzende 
Chloroform ist bei Anwesenheit von Jod schön roth-violett gefärbt. 

Beurtheilung: Die Probe ist sicher, außerordentlich scharf 
und sehr bequem. 



2. Bromkalium. 

Ausführung: Nach Zusatz von frischem Chlorwasser und Chloro- 
form oder Schwefelkohlenstoff zum Harn wird umgeschüttelt. Gelb- 
färbung des Chloroforms zeigt Brom an. 

Beurtheilung: Die Probe ist sicher, steht aber an Schärfe 
der vorigen sehr nach. Nur reichlicher Bromgehalt ist nachweisbar. 
Aach muß man ganz frisch bereitetes Chlorwasser in großer Menge 
zusetzen. Die Keaction eignet sich daher wenig^er gut für die Praxis. 



3. Salicylsäure. 

Ausführung: Bei Zusatz von Eisenchlorid zum Harn förbt si 
derselbe blau-violett. Bei sehr geringen Mengen empfiehlt es sie 
eine größere Portion durch Schwefelsäure angesäuerten Harns m 
der gleichen Menge Aether zu schütteln und nach dem Abgießen de.^ 
Aethers mit diesem die ßeaction anzustellen. 

Beurtheilung: Die Eisenchlorid-ßeaction kommt freilich ver- 
schiedenen K(*)rpern aus der aromatischen Reihe zu, doch wird sie als 
blau-violette Färbung im Harn gewöhnlich nur bei Salicylsäure- 
medication gefunden. Sie ist sehr scharf (besonders beim Ausschüt- 
teln mit Aether) und bequem. 

4. Antipyrin. 

Durch Antipyrinmedication erhält der Harn eine gelb- bis blut- 
i'otlie Farbe. Eine Verwechselung mit wirklich bluthaltigem Urin 
ist um so leichter möglich, als ebenso wie bei diesem auch am Anti- 
pyrinharn Dichroismus (rothe Farbe im durchfallenden, grünliche im 
auffallenden Licht) beobachtet wird. 

Ausführung: Auf Zusatz von einigen Tropfen verdünnter Eisen- 
chloridlösung verwandelt sich die in dünnen Schichten rothgelbe Fär- 
bung des Harns in eine schön dunkelrothe. (Bei phosphorsäurereichen 
Harnen wird die Farbe durch den sich bildenden Niederschlag etwas 
verdeckt und ist dann nur beim Einfallen der Eisenchloridtropfen 
schön zu sehen). 

Beurtheilung: Die Probe ist, da eine große Zahl von Sub- 
stanzen mit Eisenchlorid eine rothe Farbe giebt, durchaus unsicher 
und nur mit Vorsicht zu verwerthen. Vor Verwechselung mit Acet- 
essigsäurereaction schützt nachträgliches Erhitzen. Bei letzterer ver- 
schwindet das Roth, während es bei Anwesenheit im Antipyrin bleibt. 

5. Thallin. 

Die Farbe des Harns ist nach Thallingebrauch gewöhnlich grün- 
lich gelb bis schön grün bis grünlich schwarz. 

Ausführung: Mit Eisenchlorid entsteht im Thallinharn eine 
schöne rothe Farbe. Schüttelt man den Urin mit Aether, so geht in 
diesen eine Substanz über, welche mit Eisenchlorid sich intensiv 
dunkelgrün färbt (v. Jaksch)*). Das Gleiche beobachtet man, wenn 
man statt mit Aether mit Chloroform schüttelt (Penzoldt). 

*) Zeitschr. f. khn. Medic. Vin. S. 562. 
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Beurth eilung: Eisenchloridzusatz zum Harn allein genügt na- 
türlich nicht zum Nachweis, da die dabei auftretende Rothfärbung 
selir viele Ursachen haben kann. Zur Unterscheidung von andern 
Substanzen ist das Ausschütteln mit Aether und die Grünfarbung des 
abgegossenen Aethers mit einem Tropfen verdünnter Eisenchlorid- 
lösnng (setzt man mehr zu, so erscheint zuweilen auch rothe Farbe) 
recht zweckmäßig. Ist der Harn Thallinreich, so färbt sich der 
Aother nach dem Schütteln ohne Weiteres schön rosenroth. Wenn 
aber wenig Thallin gegeben wurde, so bekommt man mit Eisenchlorid 
keine Grünfarbung im Aether. In solchen Fällen erhielt ich durch 
Ausschütteln mit Chloroform, Abgießen des Harns und Zufügen von 
einer Spur Eisenchlorid zum Chloroform noch deutliche Grünfarbung. 
Zxvar giebt gallenfarbstoflfbaltiger Hain (dem der Thallinharn sehr 
ähnlich sehen kann) bei der gleichen Behandlung auch eine grüne 
Fa,rbe des Chloroformauszugs. Doch zeigt derselbe nie die Rothfär- 
bimg beim direkten Zusatz von Eisenchlorid. Die Modification der 
Probe durch die Anwendung des Chloroforms scheint somit empfeh- 
len, swerth. 



6. Naphtalin. 

Nach Naphtalindarreichung in Tagesdosen von mehreren Grammen 
zeigt der Urin zuweilen frühzeitig, zuweilen erst nach längerem Stehen 
eine dunkle, braune Färbung und giebt folgende Reaction: 

Ausführung: Man gießt etwas Harn in ein Probirgläschen, 

leert dasselbe dann aus, so daß nur ein paar Tropfen, an dem Glas 

haftend, zurückbleiben und fügt circa 1 ccm concentrirte Schwefelsäure 

hinzu. Der auf der Säure schwimmende Harn färbt sich — an der 

Grenze beider Flüssigkeiten besonders deutlich — schön dunkelgrün. 

Beim Schütteln geht die grüne Farbe auch in die Säure über, hält 

sich aber nicht bei längerem Stehen (Penzoldt).*) 

Beurtheilung: Da die grüne Färbung durch Schwefelsäure weder 
mit normalem, noch mit pathologischem Harn, noch endlich auch mit 
den nach Gebrauch verschiedener anderer Arzeneimittel entleerten 
Urinen erzielt werden konnte, so darf man wohl bis auf Weiteres 
annehmen, daß sie dem Naphtalinharn allein zukommt. Sie beruht 
wahrscheinlich auf der Anwesenheit von Naphtachinon. Die Probe ist 




*) Archiv f. exp. Pathol. u. Pharmakol. XXI. S. 34. 
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scharf und außerordentlich leicht auszufahren. Sie gelingt aber 
nur mit ganz concentrirter Schwefelsäui'e, was besonders hervor- 
gehoben werden muß. 

7. Tannin. 

Nach Gebrauch von Tannin zeigt der Harn (Flüssigkeit res 
Niederschlag) eine Verfärbung ins Graugrünliche oder Schwärzlic 
bei Zusatz von Eisenchlorid. 

8. Chrysophansäure (ßheum, Senna). 

Ausführung: Bei Zusatz von Kalilauge zu dem nach Gebrauc 
von Rhabarber oder Sennesblättern entleerten, gewöhnlich schon a 
sich intensiv gelb oder grünlichgelb aussehenden Harn färbt sich der^ 
selbe gelbroth bis roth. Noch deutlicher fallt die Reaction aus, wennr^ 
man den Harn in einem Piobirgläschen mit etwa der Hälfte seinem 
Volumens Aether schüttelt, den gelblich gefärbten Aether abgießt undÄ 
mit diesem die Reaction anstellt. Der Aether wird an der Grenze^ 
röthlich gefärbt. Beim Schütteln geht die rothe Farbe in die Kali — 
lauge über (Penzoldt). 

Beurtheilung: Die Probe mit Kali allein ist keine sichere. 
Aber es ist wichtig, die Rothfarbung bei Kalizusatz zu kennen, um 
nicht von der Färbung überrascht zu werden und dieselbe mit der 
Blutfarbstoffprobe, oder der Kali-Zuckerprobe oder der folgenden San- 
toninprobe zu verwechseln. Die von mir angegebene Modification mit 
dem Aether*) schützt jedoch gegen diese Verwechselungen, da nur die 
Chrysophansäure, nicht aber einer der anderen Stoffe in den Aether 
übergeht. Die Schärfe der Reaction ist ausreichend. 

9. Santonin. 

Santonin geht als solches nicht in den Harn über, doch erscheint 
nach Gebrauch desselben (schon nach 0,1 beim Erwachsenen sehr 
deutlich), oft unter gleichzeitiger grünlichgelber Verfärbung des Urins, 
ein nicht genau bekannter Körper, welcher folgende Reaction giebt: 

Ausführung: Bei Kalizusatz tritt eine rothe Farbe au£ Die- 
selbe ist durch eine mehr rosen rothe Nuance von dem Roth des Eha- 
barberharns etwas unterschieden. 



*) Beim Ausschütteln mit Aether setzt sich letzterer zuweilen nicht gut ab. 
Ein paar Tropfen Alkohol erleichtern das Absitzen. 
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Beurtheilung: Gegen Verwechselung mit der Rheiimreaction 
schützt die geringe Verschiedenheit des Roths nicht genügend. Ein- 
facher als durch die früher angegebenen Verfahren wird der Santonin- 
farbstoif von der Chrysophansäure dadurch unterschieden, daß er nicht 
in den Aether tibergeht. 



10. Copaivabalsam. 

Ausführung: Setzt man zu dem Harn Salzsäure zu, so erscheint 
^ine schöne rothe Färbung. Dieselbe geht beim Erhitzen in eine 
violette über. Chlorkalk oder Jodtinctur befördern die Reaction. Es 
entwickelt sich beim Kochen ein deutlicher harziger Geruch. 

Beurtheilung: Die Probe ist charakteristisch, ziemlich scharf 

und leicht ausführbar. Zur Unterscheidung der nach Darreichung 

A^on Capaivabalsam im Harn bei Kochen und Säurezusatz auftretenden 

T'x-tibung von einer auf Eiweiß beruhenden besitzt sie einigen prak- 

ohen Werth. 



Ztisammenfassung. 

Von den angeführten Arzeneimittelreactionen sind die auf Jod 
^t.^rxöL Salicylsäure hauptsächlich von praktischer Wichtigkeit, da sie 
^'»^st-ens so häufig gebrauchte Medicamente erkennen lassen und zweitens 
^o scharf und bequem sind. Grosse Sicherheit, Schärfe und Bequem- 
HcJi.Tceit bietet auch die Naphtalinprobe, ivelche zur Unterscheidung 
vo^^h ähnlich gefärbten Harnen (wie den nach Theer- oder Carbolsäure- 
Grcbrauxili entleerten) in Gebrauch zu ziehen wäre. Eine Kenntniss der 
Rectctionen auf Antipyrin und Thallin, die viel gebrauchten Fieber- 
"iff^ittel, ist vielleicht noch wichtiger für die Prdläiker, da die Proben, 
(ybtoöhl an sich vieldeutig, doch unter den nöthigen Cautelen und Modi- 
ß<^€itionen die Erkennung der vorhergegangeiten Medication ermöglichen. 
DcLs Gleiche gilt von dem Nachweis des Copaivabalsams. Die Chry- 
sophansäure- und Santonin-Probe sind ebenfalls recht beachtens- 
werth, besonders die letztere bei den nicht so selten in Folge Missbrauchs 
seitens der Laien vorkmnmenden Santo^iin-Intoxicationen. Die Tan- 
i^inreaction ist weniger wichtig und die Bromkaliumprobe wegen 
geringer Schärfe und Umständlichkeit praJctisch nicht so leicht ver- 
tverthbar. 

3 ♦ 
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Die für die Urinuntersuchung noihwendigen Requisiten. 

Auf Grund der in vorliegender Schrift gegebenen AnsfÜhrangen 
nnd speciell den in den „Zusammenfassungen" ausgesprochenen An- 
scliauungen über den Werth der verschiedenen Hamreactionen gebe 
icli zum Scliluß ein Verzeiclmiß der nothwendigen Requisiten, mit 
welclien der Arzt zum Zweck der Urin-Untersuchung versehen sein 
muß, sowie derjenigen, deren Anschaffung wünschenswerth ist. 

Nothwendige Requisiten. 

1) Gestell mit mindestens 12 Probirgläschen. 2) Kleine Trichter, 

3) Filtrirpapier. 4) Spirituslampe. 5) Lackmuspapier. 6) Salpeter- 
säure. 7) Rauchende Salpetersäure. 8) Concentrirte Essigsäure. 
9) Kalilauge. 10) Ferrocyankaliumlösung. 11) Worm MüUer-Fehling'- 
sche Lösung:*) a. 2,5 '7o Lösung von schwefelsaurem Kupferoxyd» 
b. 4®/y Natronlauge mit 10 ^/o Seignettesalzgehalt. 12) Nylander'sche 
Lösung: 2,0 bas. salpetersaures Wismuth, 4,0 Seignettesalz auf 100,0 
8 ^^/o Natronlauge. 13) Gährungsröhrchen. 14) Hefe (jedesmal frisch). 
15) Chloroform. 16) Eisenchloridlösung. 17) Eine in 10 einzelne 
Cubikcentimeter eingetheilte Pipette. 

Wünschenwserthe Reagentien. 

1) Geißler'sches Reagenspapier oder Stütz'sche Reagenskapseln. 
2) Indigo- und Sodapapier. 3) Diazobenzolsulfosäure (in Chloroform). 

4) Chlorwasser. 5) Aether. 6) Alkohol. 7) Weinsäurelösung. 8) Con- 
centrirte Schwefelsäure. 9) Salzsäure. 10) Traubenzucker. 11) Blei- 
essig. 12) Ammoniak. 



") Es gentigt, eine Lösung, entweder 11 oder 12, vorräthig zu halten. 
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Dr. Heinrich Haeser, 

• i.-h Viil.-ll.ith »!i!.l l'ifl-'-- I ..-. il. r ! i:- -i*' * I.i. - • 

(iruiidriss 

der 

Geschichte der Medicin. 

Der berübiiitt' Vorfasspr liat «Icn Siirrus -i-Iiut iln'il-äinüjrPii (>«'».cliii:hto «lor Medi- 
cin in dem vorliopendTi ..Gnnnln.KS" , MMUcin liM/.ti-n Werk«- , z«s:nnHn-iii;i'tas*t /'V/l* 

€lie mit t'lnei* Itelhe ron Lrtirf/rf/nisfihnh'H ührrhitrifffea Medi- 
cineVm sowie, fi'w die vielbesvhiif'thjteti l^rah'tlh'er Ist vs in ffer Tluit 
tvesetiflieh beijuemei\ stuft (fer td'rl ttlrftrn lUhifle - - rlrra .?00 Driirk- 
hoffen — <9eu kiwzi'H Gnimlriss - Atfrs In Allem niw ."^0 Jioijfn — 

fllii'ChZUnchlHeN, Der I1«jt Veifa.sser vei>i>i iolit ilnifu . d:i'..> >'ui dt-n ..wc^mtlirlKMi 
Inhalt" des jjrosseii Werkes in dem kurzen (»rundri» v<»iiindi.*n wtirden . und er hält th.it- 
Mk'hiicli Wort, Nun hat der trehildet»*. Arzt auoh die Au^liuclit uirlit nndir , ila«*» iiin «lle 
drei dicken Bände der Hae^er'^^•hen (i(-»fhirhi«* uli>rlireck«-u , «t kann >ieh aucJi au- dcii 
Jk'Ielii€^l ITueset* über die orjrani«'i-ln' Knfwit-kliiü;; un^cr'M* Wi>>(Mi>chat*l i.-".!!'!'- iririi- 

tiren. Und somit sei der ^Jwrtrndriss*' dem fwztHehvn Vnhllknm 
ivö r Misten s em pfolt len . 



Dr. Robert Wiedersbeim, 






Grundriss 

d«'r 

vergleichenden Anatomie 

df" 

\\ irl)(^ltlii(M'(\ 

Für Studierende bearbeitet. 

1884. Mit 225 Kolzsfhnitton. 

l^i*els hror/i, S Mai'h^ ifrffaiff ijrhiniih n .*> Marl,-, 

Trotz des gewaltijjen Au^^^!l^vuhlrc^. «Umi di«* nsnri»!..']» -^Isi-Lc LiiN-raitir i!<'ii Ici-'«-: 
Jahren genommen hat, ist dcudi «'iin' ;rri»s>o Lüi-kf bisji'i/.t uiiMH^u'-J'llIr l'« !■.■••• • .i. IN hl.r.i- 
ein praktisches, den houti«ri»n Stand uii»fi«r Kennli. !>•»(• z:i«^:;i:s i.« s.:;!-.-ij «.. > I. •• I: r :• .. . !. 
der vergleichenden A n a t <• m 1 1\ 

Um diesem Bedürfnis \Vfiiii;-»t«'ns für «la«» <;.*!iift di-«- Wl'h.lJf.i.-r«*. ••;:i.. ^'••:8/i!.-.m.::.. . . 
und namentlich «loni Stu«lcnt»-n dt-r .\Ii«!ii-in .-ii«-!! I, i- i : • "i ■; •• ;. ;:iv • •.. 
mit der mens c hllrli <>. n A n a l «. i:i i-. .-»«» i-i-u" v «• :• I; :; i: iI«' ii»- ^ VN ' ^ ^ >• •.•..- -^ > '.•.•■; 
all die llan<l zu «:»']>« n. i^l ■;i«>i-r »■ r r j- d r i .-*> Ii • :' a i. •• •.. r :: . •': •« :• • 

JDerselhe soll ein Sfndenirnhiwh sein. 

LTm die Aufgabe den li«iri'u-i: A..!'-;-!« .u-. , -.-i. ii.: «j r--» 1 ; ! /U .■■.-»•... •• ; '•■: • 
^eiatigen Connex beider Diocij'dnt ii . «!■ r ii.'!-«l:ii.ii":. '.-.:.•: •'. : \.-.-,'!i". A.-. 

zum Au>drnck zu brin;iMs . !i;-.i.n.>:.' dl:- lliif irh']{lii iHfstjrsrhirhtt , • ///v/o/.»//;r. 

di«* Paltieo'ntoUHjiv , •...«•; 1:;^: ;..•; i,*. •.• -..!.. .% i « :: »•; •■. ! ix..-.:.. «•• «».•; 

mviischllche Anatomii \\. .• n Kr.N •!• :• Wi..-. .'!..•:•.. . • , 
Um aber die l);irM«'lIuiJu ii- •_li«!'.>f iü---' ' ;." ! /.-. ;i-" !.• .s 
Buch trotz des übenvicl.rn St»!i-» '\. •. '..t :i i!- .:'!■'. «i K'.--: '' 
auch auf die absohit nöthi;.'».'ii A'"!»'.! .i'- .-.• '■ •-! i.:. :.I.:. 
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